Heranga do Powvo, Patriménio do Mundo.

B DEPARTAMENTO DE VIGILANCIA SANITARIA
DIVISAO DE VIGILANCIA SANITARIA DE DROGAS E MEDICAMENTOS

REQUISITOS PARA O 1° LICENCIAMENTO DE DROGARIA E FA RMACIA DE

MANIPULACAO

=

Nogasrwd

10.
11.

12.
13.

14.

15.
16.

REQUERIMENTO PADRONIZADO DEVISA/SESMA, ASSINADO PED RESPONSAVEL TECNICO OU
LEGAL;

CARTAO CNPJ — CONSULTA ATUALIZADA,

PARECER TECNICO DA DVSE/DEVISA (PROJETO APROVADO);

CONTRATO SOCIAL E ALTERACOES (SE HOUVER);

CERTIDAO DA EMPRESA JUNTO AO CONSELHO DE CLASSE IRESPONSAVEL TECNICO (CRF);
CEDULA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL DO FARMACEUTICO RSPONSAVEL;

COPIA IMPRESSA DO ESPELHO DA CONSULTA NO SITE DA ANSA DA AFE E/OU AE (QUANDO
SE APLICAR CONFORME @) ENDERECO DE ACESSO:
https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/emgresas

ALVARA DE LICENCA DA SEFIN OU TLPL VALIDA,

GUIA DA TAXA DE VIGILANCIA SANITARIA E COMPROVANTE DE PAGAMENTO;

CERTIFICADO DE CONTROLE DE PRAGAS TRIMESTRAL COM @RNOGRAMA ANUAL;

HABITE-SE DO CORPO DE BOMBEIROS PARA ESTABELECIMENTACIMA DE 70 nf OU COPIA DO
PARECER DE VISTORIA (SEM PENDENCIAS);

CERTIFICADO DE LIMPEZA DA CAIXA D’AGUA OU DECLARACAO QUANDO NAO POSSUIR;

PMOC PARA ESTABELECIMENTO QUE POSSUAM EQUIPAMENTOSE AR CONDICIONADO CUJA
CAPACIDADE ULTRAPASSE 60.000 BTUS. (OU DECLARACAOUWANDO INFERIOR);

PETICAO PARA REALIZACAO (OU NAO) DE SERVICOS FARMAEUTICOS E SERVICOS DE
VACINACAO HUMANA (MODELO DEVISA);

PETICAO PARA REALIZACAO DE ATIVIDADES ESPECIFICASMODELO DEVISA)

COPIA DO RELATORIO DE INSPECAOQ;

REQUISITOS PARA RENOVACAO DE LICENCA SESMA.

N

APRESENTAR OS MESMOS DOCUMENTOS SOLICITADOS ACIMEXCETO OS ITENS 03 E 16;
COPIA DA LICENCA DE FUNCIONAMENTO/SESMA DO EXERCI@ ANTERIOR.

ATENCAO

Y APRESENTAR COPIAS, LEGIVEIS, DOS DOCUMENTOS SOLI@DOS PARA COMPOSICAO DO

PROCESSO;

¥ O VENCIMENTO DAS LICENCAS DE FUNCIONAMENTO OCORRE®IDIA 31 DE MARCO DE CADA

ANO. SENDO QUE AS RENOVACOES DEVERAO SER SOLICITADAS COM 90 (NOVENTA) DIAS
DE ANTECEDENCIA ;

NENHUM ESTABELECIMENTO PODE FUNCIONAR SEM LICENCA B FUNCIONAMENTO (LEI
5199/84 - LEGISLACAO ESTADUAL DE SAUDE);

MUDANCA DO ESTABELECIMENTO PARA LOCAL DIVERSO DO PRVISTO NO LICENCIAMENTO
OU ALTERACAO NA ESTRUTURA FISICA DEPENDERA DE LICEGA PREVIA DO ORGAO
SANITARIO COMPETENTE.

End.: Av. Gov.José Malcher n° 2821 (1° andar)e-B@&z — CEP: 66090-100 Belém/Pa.
E-mail: devisa.bel@gmail.com.bf Fone: 3251-4219




